

11_GDP
………………………, dnia …………………………
          (miejscowość, data)
Znak sprawy:…………………………..                                                                                                                                 


Protokół z zakończenia procedury „Niebieskie Karty”
(zaznacz właściwe)
[bookmark: _Hlk137903921]☐ w związku z ustaniem przemocy domowej i uzasadnionym przypuszczeniem, że zaprzestano dalszego stosowania przemocy domowej (art. 9h ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej)
☐ w związku z rozstrzygnięciem o braku zasadności podejmowania działań (art. 9h ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej) 

Dane osoby/osób doznającej/ych przemocy domowej:
	IMIĘ I NAZWISKO
	ADRES ZAMIESZKANIA

	
	

	
	

	
	

	
	



Dane osoby/osób stosującej/ych przemoc domową: 
	IMIĘ I NAZWISKO
	ADRES ZAMIESZKANIA

	
	

	
	

	
	

	
	



Data wszczęcia procedury „Niebieskie Karty”: …………………………………………………………….

Data zakończenia procedury „Niebieskie Karty”:…………………………………………………………






Skład grupy diagnostyczno-pomocowej:

	L.P.
	IMIĘ I NAZWISKO
	INSTYTUCJA 

	1.
	
	

	2.
	
	

	4.
	
	

	3.
	
	


Wobec osób, które objęte były procedurą „Niebieskie Karty” GDP podjęła następujące działania:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
☐ W celu monitorowania sytuacji pod względem występowania przemocy wizytowano miejsce zamieszkania osób objętych procedurą NK zgodnie z ustalonym przez GDP harmonogramem.
[bookmark: _Hlk144553764]☐ Pracownik socjalny sporządził karty monitoringu, które obejmowały opis bieżącej sytuacji osób objętych procedurą NK pod względem występowania przemocy w terminach: ……………………………………
☐ Funkcjonariusz Policji sporządził notatki, które obejmowały opis bieżącej sytuacji osób objętych procedurą NK pod względem występowania przemocy w terminach: ……………………………………………………
☐ Przekazano formularz NK B osobie wskazanej w procedurze NK jako osoba doznająca przemocy domowej.
☐ W dn. …………………………………… sporządzono NK C.
☐ Nie sporządzono NK C z powodu: ………………………………………………………………………………………………………
☐ W dn. ……………………………………… sporządzono NK D.
☐ Nie sporządzono NK D z powodu: ………………………………………………………………………………………………………
☐ W dn. …………………………………… sporządzono plan działań grupy diagnostyczno-pomocowej (protokół 
z pierwszego posiedzenia GDP: punkt: Planowane działania członków GDP)
☐ Podczas działalności grupy diagnostyczno-pomocowej poszerzono lub pomniejszono jej skład o przedstawicieli następujących instytucji: ……………………………………………………………………………………………
 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
☐ Wobec osoby wskazanej w procedurze NK jako osoba doznająca przemocy domowej podjęto następujące działania:
☐ ocena sytuacji domowej, ☐ diagnoza występowania przemocy domowej, 
☐ przeprowadzanie rozmów wspierających,  ☐ poinformowanie o uprawnieniach oraz możliwości skorzystania ze wsparcia specjalistycznego:☐ prawnego,☐ psychologicznego,
☐ ośrodka interwencji kryzysowej, ☐socjalnego, ☐ inne(jakie): ………………………………………………

☐ Wobec osoby wskazanej w procedurze NK jako osoba stosująca przemoc domową podjęto następujące działania:
☐ poinformowanie o konsekwencjach stosowania przemocy, ☐ przeprowadzanie rozmów dyscyplinujących, ☐ zawiadomienie o wszczęciu procedury „Niebieskie Karty”, ☐ skierowanie do uczestnictwa w programie korekcyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-terapeutycznym,
☐ złożenie zawiadomienia o popełnieniu wykroczenia, ☐ wniosek o objęcie leczeniem odwykowym, ☐ zawiadomienie organów ścigania, inne(jakie):…………………………………………………

☐ Wobec dzieci/dziecka objętych procedurą NK podjęto następujące działania:
☐ obserwacja dziecka przez placówkę oświatową, ☐ sporządzenie opinii nt. funkcjonowania dziecka w środowisku szkolnym, ☐ wsparcie pedagogiczne, ☐ wsparcie psychologiczne,
☐ motywowanie opiekunów do podjęcia wsparcia specjalistycznego dla dziecka,
☐ wniosek do SR o wgląd w sytuację rodziny, inne(jakie): …………………………………………………


Uzasadnienie faktyczne zakończenia procedury „Niebieskie Karty” (przesłanki uzasadniające zakończenie procedury)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Plan działań monitorujących przez okres 9 miesięcy 
po zakończeniu procedury „Niebieskie Karty”: (zaznacz właściwe)
Grupa diagnostyczno – pomocowa postanowiła, że działania monitorujące po zakończeniu procedury będzie prowadziła w okresach ……………………………………………………………………………. 
i polegały one będą na: (rodzaj, formę oraz sposób realizacji działań określają członkowie grupy diagnostyczno – pomocowej)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
	[bookmark: _Hlk198074693]
Podpisy przedstawicieli wchodzących w skład grupy diagnostyczno-pomocowej:

Zapoznałem/am się z treścią powyższego protokołu.

	

	

	L.P.
	IMIĘ I NAZWISKO
	INSTYTUCJA I STANOWISKO
	PODPIS

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	4.
	
	
	

	3.
	
	
	

	5.
	
	
	


	Grupa diagnostyczno-pomocowa poinformowała o zakończeniu procedury Niebieskie Karty:

	Osobę (osoby) doznającą/ce przemocy w formie:
Zaznacz właściwe: 
☐ pisemnej
☐ osobiście
☐ telefonicznie
☐ za pośrednictwem poczty elektronicznej 

w dniu ………………………
	Osobę (osoby) stosującą/ce przemoc w formie:
Zaznacz właściwe: 
☐ pisemnej
☐ osobiście
☐ telefonicznie
☐ za pośrednictwem poczty elektronicznej 

w dniu …………………………………………………………………..



Protokół w dniu …………… przekazano do Zespołu Interdyscyplinarnego 
w …………. **.
** nie później niż w terminie 7 dni roboczych od dnia sporządzenia protokołu
[bookmark: _Hlk198107561]
Potwierdzenie odbioru protokołu przez Zespół Interdyscyplinarny: …………………………………….
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